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Tietoa tasta oppaasta

Tama opas on tarkoitettu potilaille, jotka kayttavat Duodopa-valmistetta edenneen
Parkinsonin taudin hoitoon, ja heita hoitaville henkilGille.

Laakityksen antoa varten sinulle tehtiin toimenpiteessa pieni aukko (eli avanne)
vatsan seinamaan, jonka kautta asetettiin letku (PEG/J-letku) suolistoon
(ohutsuoleen). PEG/J-letku koostuu kahdesta letkusta. Toinen osa on nimeltaan
PEG-letku. PEG-letku yhdistaa pumpun (kehosi ulkopuolella) toiseen letkuosaan,
jota kutsutaan sisaletkuksi. Sisaletku kulkee suoleesi asti. Duodopa-valmiste
kulkee suoleesi naiden letkujen kautta.

Saatat kayttaa AbbVie® PEG- tai Saatat kayttaa AbbVie J- tai
AbbVie PEG for ENFit™ -letkua. AbbVie ENFit J -letkua.

Tassa oppaassa niita kutsutaan Tassa oppaassa niita kutsutaan
yleisesti nimella 'PEG-letku’. yleisesti nimella ’sisaletku’.

Sinulla olevan letkun nimi I6ytyy letkun Potilaan implanttikortista (jos sinulla on
letku johon kuuluu implanttikortti). Ota yhteytta sinua hoitavaan yksikkoon, jos et
ole varma kayttamastasi letkusta.

Saamasi letkut ja laiteosat saattavat nayttaa erilaisilta kuin tdman oppaan
kuvissa. Noudata aina hoitavasta yksikosta saamiasi ohjeita laitteesi
kaytosta.

Tassa oppaassa on ohjeet avanteen ja letkun hoitoon mahan ja suoliston (maha-
suolikanavan) mahdollisten ongelmien vahentamiseksi. Jotkut naista ongelmista
voivat vaatia leikkausta tai johtaa vakaviin terveysongelmiin, jos niita ei hoideta.

Ellei toisin mainita, tdman oppaan ohjeet, mukaan lukien "Toimenpiteen jalkeinen

hoito ja pitkaaikainen hoito” -osio, koskevat AbbVie PEG-, AbbVie PEG for ENFit-,
AbbVie J- tai AbbVie ENFit J -letkuja.

Lue pakkausselosteesta lisaa tarkeita turvallisuustietoja koskien Duodopa-valmistetta.
Katso taydelliset ohjeet Duodopa-jarjestelman kaytosta kunkin laitteen kayttdohjeista.
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Mahdolliset haittavaikutukset
PEG/J-letkun asettamisen jalkeen

Kerro laakarillesi heti, jos sinulla on jokin seuraavista oireista:

lisdantyva punoitus, turvotus, pahanhajuinen markainen vuoto (paksu
keltainen neste) tai kipu avanteen kohdalla

mahakipu tai epamukava olo
turvotus

suolikaasua tavallista enemman
pahoinvointi

oksentelu

kuume

verenvuoto

musta tai tervainen uloste.

Kerro terveydenhuollon ammattilaiselle kaikista ongelmista tai voinnissasi
tapahtuvista muutoksista, vaikka naista ei olisi mainintaa ylla olevassa
listassa.

Katso lisatietoja Duodopa-valmisteen pakkausselosteesta ja Potilaan implanttikortista
(jos sinulla on sellainen).
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Tarkeita muistutuksia

Noudata seuraavia tarkeita muistutuksia vahentaaksesi PEG/J -toimenpiteen tai letkujen
aiheuttamien ongelmien riskia.

Muistilista avanteen ja letkun hoitoon
O Ala kastele avannetta ennen kuin saat luvan hoitavasta yksikdsta.
() Al4 poista sidosta ennen kuin saat luvan hoitavasta yksikdsta.

(J Toimenpiteen jalkeen ja hoitavan yksikon ohjeiden mukaan tarkasta ja puhdista
avanteesi kerran paivassa.

(J Ensimmaiset 24—72 tuntia toimenpiteesta tai hoitavan yksikon ohjeiden mukaan,
pida ulkoinen kiinnityslevy lahella ihoa.

(J Kun avanne on parantunut ja hoitava yksikkd on ohjeistanut, liikuta letkua
3—4 cm:n verran mahaan ja takaisin kerran paivassa.

(] Hoitavan yksikon ohjeiden mukaan, pida 5—10 mm:n vali ihon ja ulkoisen
kiinnityslevyn valissa (yleensa 72 tunnin ajan toimenpiteesta).

() Huuhtele molemmat letkut paivittain kayttaen vahintaan 20 millilitraa
huoneenlampdista vesijohto- tai juomavetta.

(] Suorita avanteen ja letkun hoitovaiheet kerran paivassa tai hoitavan yksikon
ohjeiden mukaan. Ohjeet on kuvattu sivulta 9 alkaen.
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Tarkeita muistutuksia

Mita tehda ja mita ei saa tehda

Tee nain
* Noudata avanteen ja letkujen hoitorutiineja kerran paivassa.

 Ensimmaiset 24 tuntia toimenpiteesta: ala poista sidetta ellei hoitava yksikko
ohjeistaa toisin.

 Ensimmaiset 24 tuntia toimenpiteesta: pida avannekohta, PEG-letku ja
ulkoisen kiinnityslevyn alapuoli puhtaana ja kuivana.

 Ensimmaiset 24-72 tuntia toimenpiteesta tai hoitavan yksikdn ohjeiden
mukaan: pida ulkoinen kiinnityslevy lahella ihoa.

Ala tee niin
 Al4 liikuta letkua tai ulkoista kiinnityslevya toimenpiteen jalkeen

ensimmaisten 24 tunnin aikana tai hoitavan yksikon ohjeiden mukaan.

« Ala k&anna tai pyoritd mahasta tulevaa letkua. Kdantaminen tai pyorittdminen
voi aiheuttaa sen, etta letkuun tulee silmukka, solmu tai se irtoaa ja liukuu ulos
mahasta.

« Ala kayta mitaan voiteita avanteeseen tai letkuun, ellei hoitava yksikko
suosittele sita. Voiteet voivat aiheuttaa ulkoisen kiinnityslevyn liikkumisen.

» Ala nosta raskaita esineitd kuukauteen tai ennen kuin saat luvan hoitavasta
yksikosta.

« Ala kylve / upota avannetta veteen ennen kuin saat luvan hoitavasta
yksikosta. Tama voi lisata infektion mahdollisuutta.

 Ala puhdista avannetta muilla kuin hoitavan yksikén suosittelemalla
puhdistusaineella.
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Jatkohoito

Jatkohoito koostuu "Toimenpiteen jalkeinen hoito ja Pitkaaikainen hoito” -osioista.
Naissa osioissa annettujen tietojen tarkoituksena on vahentaa mahdollisia
mahasuolikanavan ongelmia.

Toimenpiteen jalkeinen hoito alkaa toimenpiteen jalkeen ja
jatkuu, kunnes avanne on taysin parantunut.

Pitkaaikainen hoito alkaa, kun avanne on taysin parantunut.
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Toimenpiteen jalkeinen

hoito ja pitkaaikainen
hoito

Toimenpiteen jalkeinen hoito

Toimenpiteen jalkeisella hoidolla tarkoitetaan hoitoa, jonka sina tai sinua hoitava henkilo toteuttaa
kotiolosuhteissa avanteen parantuessa. Tama hoito alkaa heti toimenpiteen jalkeen ja jatkuu,
kunnes avanne on taysin parantunut.

Tana aikana voit huomata joitakin oireita, jotka ovat normaaleja avanteen parantuessa.
Esimerkiksi:

* jonkin verran mahakipua tai arkuutta toimenpidealueella

» lieva punoitus avannetta ymparoivalla ihoalueella

» avanteesta voi nakya pieni maara kirkasta nestetta.

Naiden oireiden pitaisi havita, kun avanne paranee. Jos nama oireet jatkuvat, ota yhteytta sinua
hoitavaan yksikkoon.

Pitkaaikainen hoito

Pitkaaikainen hoito alkaa, kun avanteesi on parantunut. Tama voi tapahtua useita paivia tai
useita viikkoja sen jalkeen, kun letku on asetettu mahaasi. Hoitava yksikkd kertoo sinulle, milloin
avanne on taysin parantunut. Alla olevat pitkaaikaisen hoitorutiinin ohjeet auttavat pitamaan
avanteen alueen terveena ja vahentamaan mahdollisia pitkaaikaisia terveysongelmia. Ota yhteytta
sinua hoitavaan yksikkoon, jos mita tahansa komplikaatioiden merkkeja ilmenee.
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Toimenpiteen jalkeinen hoito ja pitkaaikainen hoito

Toimenpiteen jalkeinen ja pitkaaikainen
avanteen ja letkun hoitorutiini

Ensimmaisten 24 tunnin aikana toimenpiteen jalkeen: Aseta oikeat siteet (haavasidokset)
leikkausalueelle hoitavan yksikon ohjeiden mukaan. Tarkkaile oireita, kuten kipua ja verenvuotoa.

24-72 tunnin kuluttua toimenpiteesta tai hoitavan yksikon ohjeiden mukaan noudata
avanteen ja letkun hoitorutiineja kerran paivassa. Tama auttaa avannetta parantumaan kunnolla
ja vahentamaan mahdollisia mahaan ja suolistoon liittyvia ongelmia, jotka on kuvattu "Mahdollisia
haittavaikutuksia PEG/J-letkun asettamisen jalkeen” -osiossa sivulla 3. Ota yhteytta sinua
hoitavaan yksikkoon, jos sinulla on kysyttavaa tai vaikeuksia suorittaa tama hoitorutiini.

Valmistelut

Kun palaat kotiin, hoitorutiinin vaiheiden suorittamiseen tottuminen vie jonkin aikaa. Kaikkien
naiden vaiheiden noudattaminen auttaa vahentamaan riskeja toipumisen aikana. Saatat tarvita
apua sinua hoitavalta henkilolta naiden vaiheiden suorittamiseen. Ennen kuin aloitat, pese katesi
hyvin ja keraa seuraavat sidoksen vaihtoon tarvittavat tarvikkeet:

* harsotaitoksia

* ruisku

* adapteri

* puhtaat sakset

* puhdistusliuos (hoitavan yksikon suosituksen mukaan)
* haavasiteita

* ihoteippi

* kertakayttokasineet.

Voit kayttaa myos muita hoitavan yksikon suosittelemia tarvikkeita.
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Toimenpiteen jalkeinen hoito ja pitkaaikainen hoito

Vaihe 1. Vapauta letku kiinnityslevysta ja tarkasta avanne

& Kun tarkastat tai puhdistat avannekohtaa:
» Pese tai desinfioi katesi aina ennen ulkoisen kiinnityslevyn tai letkun kasittelya
« Kayta kertakayttokasineita.

Valta kavelya letkun ollessa vapautettuna ensimmaisen viikon aikana toimenpiteen jalkeen.

Miksi minun on tarkastettava avanteeni?

Arsytyksen tai infektion merkkien tarkastaminen auttaa sinua hoitamaan ne varhaisessa vai-
heessa. Kun ongelmat hoidetaan nopeasti, pienenee riski nilden muuttumisesta vakavammiksi.

Vaihe 1.1 Jos ulkoisen kiinnityslevyn paalla on  Vaihe 1.2 Avaa ulkoisen kiinnityslevyn klipsi.
haavaside, poista se. Katso kuva 1. Katso kuva 2.
Kuva 1. Kuva 2.

Vaihe 1.3 Nosta varovasti letkua ylospain Vaihe 1.4 Tarkasta kerran paivassa, onko
vapauttaaksesi sen ulkoisesta kiinnityslevysta. avanteen kohdalla merkkeja lisaantyvasta
Loysaa ulkoista kiinnityslevya liu’uttamalla sita punoituksesta, turvotuksesta, pahanhajuisesta
lyhyen matkan avanteesta. Katso kuva 3. markaisesta vuodosta (paksusta keltaisesta

Kuvas.  hesteestd) tai kivusta. Jos havaitset jonkin
naista oireista, ota valittomasti yhteytta sinua
hoitavaan yksikkoon.
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Toimenpiteen jalkeinen hoito ja pitkaaikainen hoito

Vaihe 2. Puhdista avannealue

Miksi avanteen puhdistaminen on tarkeaa?

Avannetta ymparoivan alueen asianmukainen puhdistus ja desinfiointi auttaa vahentamaan
infektioriskia ja mahdollisten ongelmien vakavuutta.

Vaihe 2.1 Levita puhdistusaine harsotaitokseen Vaihe 2.2 Nosta letkua varovasti ja puhdista
tai noudata hoitavan yksikon antamia ohjeita. avannetta ymparoiva alue, letku ja ulkoisen

kiinnityslevyn takaosa. Katso kuva 4.
Kuva 4.

Vaihe 2.3 Anna alueen kuivua itsestaan
puhdistuksen jalkeen. Kunnes avanne on
parantunut ja hoitava yksikko on ohjeistanut,
ohita vaihe 3 ja siirry suoraan vaiheeseen 4.1.

Voit siirtya vaiheeseen 3 vasta, kun avanne on
parantunut ja olet saanut siihen ohjeistuksen
hoitavalta yksikolta.

Puhdista iho hoitavan yksikon Ala kdyta mitdan voiteita
ohjeiden mukaan. Ala kiyta avanteeseen tai letkuun, ellei
avanteeseen muita puhdistustuotteita hoitava yksikkd suosittele sita.

kuin hoitavan yksikon suosittelemaa
puhdistusainetta.

Puhdistuksen jalkeen jata alue
aina niin puhtaaksi ja kuivaksi
kuin mahdollista.
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Toimenpiteen jalkeinen hoito ja pitkaaikainen hoito

Vaihe 3. Liikuta letkua

Miksi letkun liikuttelu kerran paivassa on tarkeaa?

PEG-letkuun liittyy harvinaisena komplikaationa letkun sisaisen kiinnityslevyn hautautuminen
mahalaukun limakalvoon eli buried bumper -oireyhtyma. Varovaisella letkun liikuttelulla
vahennat taman komplikaation riskia. Sisaisen kiinnityslevyn hautautumisesta mahalaukun
limakalvoon voi seurata haavan infektio, vatsan alueen infektio, letkun vuotaminen tai
letkutukos. Kerro terveydenhuollon ammattilaiselle, jos sinulla on vaikeuksia liikuttaa letkua
sisaan tai ulos avanteesta tai jos ilmenee mita tahansa komplikaatioiden merkkeja.

Jatka taman vaiheen ohittamista ja siirry suoraan vaiheeseen 4.1, kunnes avanteesi on parantunut
ja hoitava yksikko ohjeistaa sinua aloittamaan letkun liikuttelun. Kun hoitava yksikko antaa
luvan, tee tama vaihe joka paiva.

Vaihe 3.1 Liikuta letkua varovasti 3—4 cm:n Vaihe 3.2 Aseta uusi sidos hoitavan yksikon
verran mahaan ja takaisin. Katso kuvat 5a, ohjeiden mukaan ja veda letkua varovasti
5b ja 5c. taaksepain, kunnes tunnet vastusta.

Katso kuva 6.

Kuva 5a. Kuva 5c.

Jos letku ei tyonny mahan sisaan Al3 kierri letkua. Tama voi
helposti, ota valittomasti yhteytta aiheuttaa silmukoita tai solmuja
sinua hoitavaan yksikkoon. letkuun.
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Toimenpiteen jalkeinen hoito ja pitkaaikainen hoito

Vaihe 4. Kiinnita letku uudelleen

Miksi letkun uudelleen kiinnittaminen on tarkeaa?

Letkun kiinnittaminen paikalleen vahentaa riskia letkun luiskahtamiseen ja siirtymiseen

mahan sisalla.

Noudata alla olevia ohjeita, jotta letku pysyy kunnolla paikallaan.
(Jos vaihe 3 on ohitettu, aseta uusi sidos hoitavan yksikdn ohjeiden mukaan ennen ulkoisen

kiinnityslevyn uudelleen kiinnittamista).

Vaihe 4.1 Kaanna klipsi takaisin sen saranasta
ja paina sita levya vasten, kunnes tunnet
napsahduksen varmistaaksesi ulkoisen
kKiinnityslevyn kiinnittymisen. Katso kuva 7.

Kuva 7.

Hoitavan yksikon ohjeiden mukaan pida 5-10
mm:n vali ihon ja ulkoisen kiinnityslevyn valissa
(yleensa 72 tunnin ajan toimenpiteesta). Katso
kuva 9.

Kuva 9.

Pida ulkoinen kiinnityslevy lahella ihoa
ensimmaisten 24—72 tunnin aikana
toimenpiteen jalkeen tai hoitavan yksikon

ohjeiden mukaan. Katso kuva 8.
Kuva 8.
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Toimenpiteen jalkeinen hoito ja pitkaaikainen hoito

Vaihe 4. Kiinnita letku uudelleen

Aseta ja vaihda sidokset hoitavan yksikon ohjeiden mukaan. Jos haavasidoksia kaytetaan, kun
avanne on viela parantumassa, noudata vaiheiden 4.2 ja 4.3 ohjeita haavasidoksen asettamiseksi.
Haavasidetta ei ehka tarvita, kun avanne on parantunut ja hoitava yksikkd on ohjeistanut nain.
Avannekohdan voidaan antaa olla puhtaana ja kuivana ilman sidetta.

Vaihe 4.2 Aseta uusi haavaside ulkoisen Vaihe 4.3 Kiinnita haavaside ja letku kayttaen

kiinnityslevyn paalle hoitavan yksikdn ohjeiden sidetta tai ihoteippia. Katso kuva 11.
mukaan. Katso kuva 10.
Kuva 10. Kuva 11.
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Toimenpiteen jalkeinen hoito ja pitkaaikainen hoito

Vaihe 5. Huuhtele letkut

Miksi minun on huuhdeltava letkut?

Tama vaihe auttaa estamaan letkujen tukkeutumisen. Jos letku tukkeutuu, l1aake ei paase
kunnolla kulkemaan letkussa.

w Al3 kierrd mahasta tulevaa letkua. Ala kayta voimaa rwsl.(uun, Jos
letkun huuhtelu on vaikeaa.

Ota yhteytta sinua hoitavaan
yksikkdon, jos et saa huuhdeltua
letkua tai sinulla on vaikeuksia
huuhdella letku.

Kayta huoneenlampdoista
vesijohto- tai juomavetta letkujen
huuhtelemiseksi.

Molemmat letkut on huuhdeltava paivittain. Huuhtele ensin sisaletku pidemman ja suoran liittimen
kautta. Sitten huuhtele PEG-letku lyhyemman ja vinon liittimen kautta.

Saamasi letkut ja laiteosat voivat nayttaa erilaisilta kuin taman osion kuvissa.

Jotta letkut voidaan huuhdella kunnolla, on tarkeaa, etta ymmarrat laiteosat, joita

kaytat letkujen huuhteluun. Ota yhteytta sinua hoitavaan yksikkoon, jos et ole varma
kayttamastasi laitteesta.
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Toimenpiteen jalkeinen hoito ja pitkaaikainen hoito

Vaihe 5. Huuhtele letkut

Tarkista alla olevasta taulukosta, mista kohtaa huuhteluohjeet 16ytyvat ja mita tarvitset sinulla
olevien letkujen huuhteluun. Ota yhteytta sinua hoitavaan yksikkdon, jos et tieda mika laite sinulla
on kaytossa.

Yhdistelma- Y-liittimen tyyppi  Huuhteluun kaytet- Adapterin tyyppi Ohjeistus
tunnus tavan ruiskun tyyppi huuhteluun
A AbbVie PEG/J 10 ml ruisku Adapteri Siirry
(valkoiset korkit) (painettava liitin) kohtaan 1

v
B AbbVie PEG/J ENFit-ruisku Adapteri Siirry
(valkoiset korkit) (kierrettava liitin) kohtaan 1

) = g

9
C ENFit Y-liitin 10 ml ruisku Adapteri (painettava  Siirry
(violetit korkit) liitin) + adapteri kohtaan 1

(kierrettava liitin)

8 P

D ENFit Y-liitin ENFit-ruisku Adapteria ei tarvita Siirry
(violetit korkit) kohtaan 2
e 5 ==
o

Havainnollistamistarkoituksessa kohdan 1 kuvat esittavét laiteosia yhdistelméasta A. Jos kéytét laiteosia, jotka kuuluvat
yhdistelmiin B, C, tai yhdistelm&a laiteosista, jotka vaativat ruiskuadapterin, jota ei ole lueteltu ylld olevassa taulukossa,
katso ohjeet letkujen huuhteluun kohdasta 1.
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Toimenpiteen jalkeinen hoito ja pitkaaikainen hoito

Kohta 1 - Huuhtele letkut ruiskulla, joka vaatii adapterin

Sinulla olevat letkut ja laiteosat voivat nayttaa erilaisilta kuin tdman kohdan kuvissa.

Vaihe 5.1 Pysayta pumppu ja irrota Vaihe 5.2 Liitd adapteri ruiskun paahan.
ladkekasetin letku liittimesta. Katso kuva 12. Adapterin liittamistapa voi vaihdella kayttamasi
adapterin ja ruiskun mukaan. Katso kuva 13.

Kuva 12. Kuva 13.

& g

=

%

Vaihe 5.3 Tayta ruisku 10 millilitralla Vaihe 5.4 Kierra ruiskua liittaadksesi sen
huoneenlampdista vesijohto- tai juomavetta. PEG/J-letkussa olevaan pidempaan ja

suoraan vihreaan liittimeen. Annostele koko 10
millilitran vesimaara liittimen 1api painamalla
ruiskun mantaa. Toista vaiheet 5.3 ja 5.4
varmistaaksesi, etta letkun huuhteluun kaytetyn
veden kokonaismaara on vahintaan 20 ml.
Katso kuva 14.

Painettava liitin (adapteri esitetty kuvassa
13) edellyttaa adapterin tyontamista ruiskun
paahan, jotta ne voidaan liittaa yhteen.

Kierrettava liitin (adapteri) vaatii adapterin Huom: Al3 koskaan kierra itse letkua, vain
kiertamisen oikealle (myotapaivaan) ruiskua.

liittdmiseksi ruiskun paahan. Ota yhteytta
sinua hoitavaan yksikkoon, jos et ole varma
kayttamastasi laitteesta.

Kuva 14.

16 Versio 2.0, maaliskuu 2026, FI-DUOD-240006/RMP/08/2026



Toimenpiteen jalkeinen hoito ja pitkaaikainen hoito

Kohta 1 - Huuhtele letkut ruiskulla, joka vaatii adapterin

Vaihe 5.5 Kun letku on huuhdeltu vedella, Vaihe 5.6 Sulje pidempi liitin korkilla.
irrota ruisku ja ruiskun adapteri. Katso kuva 15. Katso kuva 16.

Kuva 15. Kuva 16.

Vaihe 5.7 Kierra korkki pois lyhyemmasta Vaihe 5.8 Lyhyemman vinon liittimen
vinosta liittimesta (valkoinen, sininen tai violetti).  huuhtelemiseksi toista vaiheet 5.3-5.6.
Katso kuva 17. Katso kuvat 18a ja 18b.
Kuva 17. Kuva 18a. Kuva 18b.
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Toimenpiteen jalkeinen hoito ja pitkaaikainen hoito

Kohta 2 - Huuhtele ENFit-letkut ENFit-ruiskulla

Jos kaytat ENFit Y-liitinta (violetit korkit) ja ENFit-ruiskua (violetti manta), adapteria El tarvita
letkujen huuhteluun. Huuhtele letkut noudattamalla tdman kohdan vaiheita. Tarkista hoitavalta
yksikolta, millaisen liittimen (adapterin) tarvitset ruiskun ja PEG/J-letkun valiin, jos et ole varma
asiasta.

Vaihe 5.1 Pysayta pumppu ja irrota Vaihe 5.3 Kierra ruiskua myotapaivaan
laékekasetin letku. liittdaksesi sen PEG/J-letkun pidempaan
(Huom: Sinulla olevat letkut ja laiteosat, voivat suoraan liittimeen. Annostele koko 10
nayttaa erilaisilta kuin taman vaiheen kuvissa). millilitran vesimaara liittimen lapi painamalla
Katso kuva 19. ruiskun mantaa. Toista vaiheet 5.2 ja 5.3

varmistaaksesi, etta letkun huuhteluun kaytetyn
Vaihe 5.2 Tayta ruisku 10 millilitralla veden kokonaismaara on vahintaan 20 ml.
huoneenlampadista vesijohto- tai juomavetta. Katso kuvat 20a ja 20b.

Huom: Al4 koskaan kierra itse letkua, vain

ruiskua.

Kuva 19. Kuva 20a. Kuva 20b.

Vaihe 5.4 Kun letku on huuhdeltu vedella, Vaihe 5.5 Sulje pidempi liitin korkilla.
poista ruisku. Katso kuva 21. Katso kuva 22.
Kuva 21. Kuva 22.
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Toimenpiteen jalkeinen hoito ja pitkaaikainen hoito

Kohta 2 - Huuhtele ENFit-letkut ENFit-ruiskulla

Vaihe 5.6 Kierra korkki pois lyhnyemmasta Vaihe 5.7 Lyhyemman vinon liittimen
vinosta liittimesta. Katso kuva 23. huuhtelemiseksi toista taman kohdan vaiheet
5.2-5.5. Katso kuvat 24a ja 24b.
Kuva 23. Kuva 24a. Kuva 24b.

-—

7

£
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Pitkaaikaisen hoidon aikana

mahdollisesti esiintyvat ongelmat

Ja niiden ennaltaehkaisy

Pitkaaikaisen hoidon aikana sinulla voi ilmeta tiettyja ongelmia letkun kanssa. Jos sinulla ilmenee
jokin naista ongelmista, ota yhteytta sinua hoitavaan yksikkoon.

Mahdollinen ongelma Miten voin ennaltaehkaista taman ongelman
Letkuongelmat (kuten tukokset, silmukat tai Huuhtele letkut kerran paivassa "Toimenpiteen jalkeinen ja
solmut). pitkdaikainen avanteen ja letkun hoitorutiini” -osion vaiheessa

5 kuvatulla tavalla riskin vahentamiseksi.

Liittimet I0ystyvat tai irtoavat, ja suoliston Noudata avanteen ja letkun hoitorutiinia kerran paivassa
sisalla oleva sisaletku liukuu ulos PEG- taman ongelman ehkaisemiseksi. Jos sisaletku liukuu ulos
letkusta (kehon ulkopuolella). PEG-letkusta, soita heti sinua hoitavaan yksikkéon.

Merkkeja avanteen arsytyksesta tai Erite johtuu usein infektiosta tai tulehtuneesta ihokudoksesta.
infektiosta, kuten lisdantyva punoitus, turvotus  Pida avanne puhtaana ja kuivana. Hoitavan yksikén ohjeiden
tai pahanhajuinen markainen vuoto (paksu mukaan (yleensa 72 tunnin kuluttua toimenpiteesta), pida
keltainen neste). 5-10 mm:n vali ihon ja ulkoisen kiinnityslevyn valissa, kuten

kuvattu "Toimenpiteen jalkeinen ja pitkdaikainen avanteen ja
letkun hoitorutiini” -osion vaiheessa 4.

Ruoka juuttuu letkun ymparille aiheuttaen Valta runsaasti kuitua sisaltavia ruokia (kuten selleri, parsa,
sen tukkeutumisen (besoaari). Besoaari auringonkukansiemenet) vahentaaksesi besoaarin riskia.
voi aiheuttaa letkun tukkeutumisen. Sen

oireita voivat olla pahoinvointi, oksentelu ja

vatsakipu.

Buried bumper-oireyhtyma on komplikaatio, Kun avanne on parantunut ja kun hoitava yksikkd on

jossa PEG-letkun sisdinen kiinnityslevy ohjeistanut, liikuta letkua 3—4 cm:n verran mahaan ja takaisin
hautautuu mahalaukun limakalvoon. Tasta kerran paivassa. Jata 5—10 mm:n vali ihon ja ulkoisen

voi seurata haavan infektio, vatsan alueen kiinnityslevyn valiin.

sisainen infektio, letkun vuotaminen tai

letkutukos. Katso tarkemmat ohjeet "Toimenpiteen jalkeinen ja pitkaaikai-

nen avanteen ja letkun hoitorutiini” -osion vaiheista 3 ja 4.

Jos sinulla on jokin ylla mainituista ongelmista, ota yhteytta sinua hoitavaan yksikkoon.

20 Versio 2.0, maaliskuu 2026, FI-DUOD-240006/RMP/08/2026



Usein kysytyt

kysymykset

K: Vetta, nestettd, tai ladketta vuotaa joskus ulos letkustani, varsinkin kohdasta,
jossa se menee mahaan tai avannekohdasta. Kuinka voin estaa taman vuodon?

V: Jos vuoto tulee letkun ja avanteen Kuva 25
valista, tarkista, etta letku on
kiinnitetty oikeaan asentoon.
Hoitavan yksikdon ohjeiden mukaan
(yleensa 72 tunnin kuluttua
toimenpiteesta), jata 5—-10 mm:n vali
ihon ja ulkoisen kiinnityslevyn valiin.
Jos letkun asennon korjaaminen ei
pysayta vuotoa, ota yhteytta sinua
hoitavaan yksikkdon. Katso kuva 25.

Jos vuoto tulee liittimista, soita
valittémasti sinua hoitavaan yksikkoon.

K: Mita teen, jos letku varjaytyy?

V: Letkun varjaytyminen on odotettavissa, eika tarkoita ongelmaa. Jos olet huolissasi,
ota yhteytta sinua hoitavaan yksikkoon.
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Usein kysytyt kysymykset
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Minulla on ongelmia liikuttaa letkua sisaan ja ulos avanteesta. Mita minun
tulisi tehda?

: Tama voi liittya vakavaan ongelmaan, kuten buried bumper -oireyhtymaan. Soita heti

sinua hoitavaan yksikkd6n ongelman ratkaisemiseksi. Buried bumper -oireyhtyman
estamiseksi, seuraa ohjeita miten letkua tulee liikuttaa "Toimenpiteen jalkeinen ja
pitkdaikainen avanteen ja letkun hoitorutiini” -osion vaiheessa 3, Liikuta letkua,
kuvatulla tavalla.

: Mita teen kun haluan uida tai kdyda kylvyssa?

: Muista irrottaa pumppu ja laittaa Kuva 26. Kuva 27.
korkki Y-liittimen pidempaan haaraan 5
(sisdletkun haaraan, ”i” merkitty -"-’f
portti) ja varmistaa myds, etta & P ' | _“\,L_
Y-liittimen lyhyempi haara (sivuhaara, ¥ ’%
”g” merkitty portti) on suljettu korkilla. y |

Varmista, ettd avanne on parantunut
ennen uintia tai kylpemista.
Ota yhteytta sinua hoitavaan yksikkoon lisaohjeita varten. Katso kuvat 26 ja 27.

: Minulla on ongelmia letkun huuhtelussa. Miten voin ratkaista taman ongelman?

: Ongelma letkun huuhtelussa voi johtua letkussa olevasta silmukasta tai solmusta.

Joskus pumpun korkeapainehalytys voi myos johtua letkussa olevasta silmukasta tai
solmusta.

Letkun kiertaminen voi aiheuttaa letkuun silmukan tai solmun. Sinun on valtettava
letkun kiertamista, kun liikutat sita sisaan ja ulos kerran paivassa, kuten

kuvattu "Toimenpiteen jalkeinen ja pitkdaikainen avanteen ja letkun hoitorutiini”
-osion vaiheessa 3, Liikuta letkua. Soita sinua hoitavaan yksikkdon, jos saat
korkeapainehalytyksen tai sinulla on ongelmia letkun huuhtelussa.

Mita varotoimia minun tulee noudattaa, jos minulla on ajanvaraus
magneettikuvaukseen?

: AbbVie J-letkun ja AbbVie ENFit J-letkun karjessa on pienia metalliosia. Tama nakyy

magneettikuvauksessa. Kerro hoidostasi ja letkusta ennen magneettikuvausta
Iaakarille tai kuvauksen suorittajalle.
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Mista loydat lisatietoja laakkeestasi

Taydellinen luettelo mahdollisista haittavaikutuksista I0ytyy Duodopa-valmisteen
mukana tulevasta pakkausselosteesta.

Jos havaitset haittavaikutuksia Duodopa-valmisteen kayton yhteydessa, kerro
niista laakarille, apteekkihenkilokunnalle tai sairaanhoitajalle. Voit iimoittaa
haittavaikutuksista my6s suoraan Fimealle tai myyntiluvan haltijalle AbbVie Oy.
limoittaaksesi mahdollisista AbbVien laakinnallisiin laitteisiin liittyvista ongelmista,
ota yhteytta AbbViehen. Katso yhteystiedot alla.

Laakealan turvallisuus- ja kehittamiskeskus Fimea
Laakkeiden haittavaikutusrekisteri

PL 55

00034 Fimea

www-sivusto: www.fimea.fi

AbbVie Oy
sahkoposti: info@abbvie.fi
puhelin: 010 2411 200

Jos haluat lisakopioita tasta potilasoppaasta, ota yhteytta:
sahkoposti: info@abbvie.fi tai puhelin: 010 2411 200.

Digitaalinen versio potilasoppaasta ja Duodopa-valmisteen pakkausselosteesta
on saatavilla laakeinfo.fi -sivustolta.

Tama materiaali on kehitetty AbbVien toimesta riskienhallintasuunnitelman osana
Duodopa-valmisteen myyntiluvan ehtojen tayttamiseksi.

Tama potilasopas (paikallinen versio 2.0, perustuu maailmanlaajuiseen versioon
2.0) paivitettiin viimeksi maaliskuussa 2026 ja on hyvaksytty Fimean toimesta
08/2026.

Duodopa ja sen ulkoasu ovat AbbVie AB:n tavaramerkkeja. Kaikki muut
tavaramerkit ovat omistajiensa omaisuutta. ©2026 AbbVie. Kaikki oikeudet
pidatetaan.
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